















が見られる患者もおり，睡眠時 SpO2 の低下現象が ALS の初期症状として起きる可能性がある．
また，睡眠時呼吸補助治療の方が薬物治療よりも延命できる事例もあり，睡眠呼吸障害の治療が
ALS の進行抑制に効果がある可能性がある．以上より，ALS で併発する睡眠呼吸障害に関する生
理現象とその発生メカニズムの解明は重要である．本研究は，ALS と SAS の併発患者と OSAS 患
者の睡眠時 SpO2 の動態とその違いを明らかにすることを目的とする． 
国立病院機構刀根山病院で行われた睡眠ポリグラフ検査のデータのうち，SpO2，鼻と口周辺の
気流温度，気流鼻圧，胸部・腹部呼吸運動を解析した．ALS と SAS の併発患者 17 名，OSAS 患者
45 名を解析対象とした．本研究で構築したアルゴリズムを用いて，睡眠時 SpO2 低下現象を，(1)




した．NREM 期と中途覚醒時における中枢性以外の低呼吸イベントによる SpO2 低下現象の低下速
度は，ALS と SAS の併発患者群の方が，OSAS 患者群よりも統計的有意に小さかった．最後に，REM
期及び中途覚醒時における中枢性以外の低呼吸イベントによる SpO2 低下現象の低下速度を用い
て ALS と SAS の併発患者と OSAS 患者の判別モデルを作成しその判別精度を確認した． 
